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抄 録 ： 突 然 死 の 原 因 疾 患 は 心 疾 患 や 脳 血 管 疾
患 の 頻 度 が 高 く ， 感 染 症 に よ る 急 死 は 比 較 的
少 な い こ と も あ り ， 内 因 性 急 死 と し て の 感 染
症 に つ い て 剖 検 例 を も と に 詳 細 に 検 討 し た 報
告 は 少 な い ． 特 に ， 心 疾 患 に よ る 突 然 死 と 比
較 ・ 検 討 し た 報 告 は 見 当 た ら な い ． 本 研 究 で
は 当 教 室 で 経 験 し た 感 染 症 突 然 死 15 例 と 心 臓
突 然 死 45 例 に つ い て 事 歴 や 解 剖 所 見 を 比 較 ・
検 討 し た ． 感 染 症 の 死 因 は 肺 炎 9 例 ， 肺 結 核
4 例 ， 胆 嚢 炎 1 例 ， 膀 胱 炎 1 例 で あ り ， 性 別
は 男 8 例 ， 女 7 例 で あ っ た ． 心 臓 突 然 死 で は
虚 血 性 心 疾 患 23 例 ， ア ル コ ー ル 性 心 筋 症 11 例 ，
そ の 他 の 心 疾 患 11 例 で あ っ た ． 感 染 症 突 然 死
と 心 臓 突 然 死 に つ い て 単 変 量 解 析 を 行 う と ，
有 意 な 因 子 と し て ， 性 別 （ 男 性 ： 女 性 ， 感 染
症 8:7, 心 臓 38:7 ）， る い 痩 （ 感 染 症 9/15, 心 臓 13/45 ）
， 眼 結 膜 蒼 白 （ 感 染 症 12/15, 心 臓 9/45 ）， 心 肥 大
（ 感 染 症 3/15, 心 臓 34/45 ）， 心 拡 張 （ 感 染 症
1/15, 心 臓 23/45 ）， 豚 脂 様 凝 血 （ 感 染 症 14/15, 心
臓 10/45 ）， 暗 赤 色 流 動 性 心 臓 血 （ 感 染 症 11/15,
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心 臓 44/45 ）， 心 筋 内 線 維 化 巣 （ 感 染 症 4/15, 心
臓 37/45 ） , 肺 門 リ ン パ 節 腫 脹 （ 感 染 症 13/15, 心
臓 10/45 ）， 諸 臓 器 う っ 血 （ 感 染 症 6/15, 心 臓
36/45 ）， 胆 嚢 膨 隆 （ 感 染 症 11/15, 心 臓 15/45 ），
胃 内 空 虚 （ 感 染 症 11/15, 心 臓 16/45 ）， 感 染 脾 （
感 染 症 8/15, 心 臓 1/45 ） が 抽 出 さ れ た ． 有 意 差 が
な か っ た 項 目 は ， 肥 満 ， 死 斑 の 程 度 ， 諸 臓 器
溢 血 点 ， 卵 円 孔 開 存 ， 肺 水 腫 ， 脂 肪 肝 ， 副 腎
菲 薄 ， 動 脈 硬 化 ， 胃 粘 膜 出 血 ， 腎 硬 化 で あ っ
た ． 多 変 量 解 析 で は ， 眼 結 膜 蒼 白 ， 豚 脂 様 凝
血 ， 心 筋 内 線 維 化 巣 ， 心 肥 大 の 4 因 子 が 感 染
症 突 然 死 と 心 臓 突 然 死 と を 区 別 す る 有 意 因 子
と し て 抽 出 さ れ た ． 眼 結 膜 蒼 白 ， 豚 脂 様 凝 血
の 2 項 目 が 感 染 症 突 然 死 に ， 心 筋 内 線 維 化 巣 ，
心 肥 大 の 2 項 目 が 心 臓 突 然 死 に 特 徴 的 な 所 見
で あ る と 考 え ら れ た ． 死 に 至 る 際 ， 血 液 循 環
が 悪 く な る と 眼 結 膜 に う っ 血 が 生 じ る が ， 心
臓 突 然 死 の 場 合 は う っ 血 状 態 が そ の ま ま 観 察
で き る の に 対 し ， 感 染 症 に よ る 突 然 死 で は 慢
性 感 染 症 の 持 続 に よ る 消 耗 性 貧 血 を 伴 う 場 合
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が あ り ， う っ 血 し て も 貧 血 様 に 見 え る 可 能 性
が あ る ． 豚 脂 様 凝 血 は 消 耗 性 疾 患 や 死 戦 期 の
長 い 死 亡 の 際 に 見 ら れ る こ と が 多 い 血 液 の 凝
固 で あ る ． 死 後 に は 血 管 内 で 徐 々 に 血 液 凝 固
が 進 行 し ， 暗 赤 色 の 軟 凝 血 様 と な り ， 血 球 成
分 と 血 漿 成 分 に 分 離 し ， そ の 上 層 部 に は 豚 脂
様 凝 血 が 見 ら れ る ． 剖 検 時 に 眼 結 膜 蒼 白 ， 豚
脂 様 凝 血 の 所 見 が あ れ ば 感 染 症 に よ る 突 然 死
を 疑 い ， 感 染 症 の 病 巣 の 検 索 と そ の 病 巣 の 所
見 を 詳 細 に 報 告 す べ き と 考 え ら れ た ． 感 染 症
突 然 死 で は ， る い 痩 が 高 頻 度 に 見 ら れ た の で ，
感 染 症 突 然 死 防 止 の た め に は 日 頃 か ら の 十 分
な 栄 養 摂 取 が 必 要 と 考 え ら れ た ． ま た 、 感 染
症 突 然 死 と 心 臓 突 然 死 両 方 で 副 腎 菲 薄 が 見 ら
れ た の で ， 突 然 死 防 止 の た め に は 3 次 元 コ ン
ピ ュ ー タ 連 動 断 層 撮 影 （ computed tomography:CT ） に よ
る 副 腎 の 容 積 測 定 を 健 診 で 行 い ， 副 腎 が 菲 薄
な 人 で は 感 染 症 の 早 期 治 療 が 肝 要 で あ る こ と
が 示 唆 さ れ た ．  
キ ー ワ ー ド : 感 染 症 突 然 死 ， 心 臓 突 然 死 ， 法
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医 解 剖 ， 多 変 量 解 析 ， 豚 脂 様 凝 血  
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突 然 死 は 医 学 的 に 厳 密 に 定 義 さ れ て お ら ず ，
統 一 さ れ た 定 義 が 存 在 し な い ． 自 殺 ， 中 毒 ，
外 傷 な ど に よ る 外 因 死 を 除 い た 内 因 死 に 限 る
こ と は 共 通 し て い る が ， 「 突 然 」 の 定 義 は ，
瞬 間 死 ， 数 分 以 内 ， 数 時 間 以 内 ， 24 時 間 以 内
と さ ま ざ ま で あ る 1-4) ． 世 界 保 健 機 関 （ World Health 
Organization:WHO ） の 突 然 死 の 定 義 は 「 発 症 か ら 24 時
間 未 満 の 死 亡 で 他 に 説 明 が 付 か な い も の 」 と
さ れ て い る 5) ． 本 邦 で は ， 死 亡 診 断 書 （ 死 体
検 案 書 ） は 保 健 所 に お い て WHO の International Statistical 
Classification of Diseases and Related Health Problems, Version 10 （ ICD-10 ） 診 断
基 準 に 準 拠 し て 集 計 さ れ る た め ， 発 症 後 24 時
間 以 内 の 定 義 に よ る 調 査 研 究 が ほ と ん ど で あ
る 6,7) ． 法 医 学 的 に は 発 症 の 時 刻 を 正 確 に 把 握
す る こ と は 困 難 で あ り ， 予 期 せ ぬ 内 因 性 急 死
を 幅 広 く ， 突 然 死 と し て 扱 っ て い る 8) ． ま た ，
突 然 死 の 死 因 は 先 進 国 と 開 発 途 上 国 ・ 衛 生 状
態 ・ 治 安 状 態 な ど 国 や 地 域 に よ り 異 な っ て い
る の が 実 情 で あ る 1-4,9-12) ．  
福 岡 県 久 山 町 に お け る コ ホ ー ト 研 究 13,14) で は ，
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満 20 歳 以 上 の 剖 検 例 846 例 中 ， 突 然 死 例 （ 24 時
間 以 内 に 死 亡 ） は 90 例 （ 10.6% ） で あ っ た と 報
告 さ れ て い る ． そ の 原 因 疾 患 は 脳 血 管 疾 患 （
51.1% ） や 心 疾 患 （ 37.8% ） が 多 く 報 告 さ れ て い
る ． ま た ， 東 京 都 監 察 医 務 院 の 報 告 15) で も 平
成 25 年 度 病 死 検 案 数 9295 人 の う ち ， 循 環 器 疾
患 67.1% ， 呼 吸 器 疾 患 7.8% ， 消 化 器 疾 患 8.4% な
ど が 挙 げ ら れ て い る ．  
し か し ， 本 邦 で は 突 然 死 の 剖 検 例 で も 感 染
症 に よ る 突 然 死 は 比 較 的 少 な い こ と も あ り （
東 京 都 監 察 医 務 院 の 報 告 で は 5.4%15) ）， 感 染 症
に よ る 突 然 死 に つ い て 剖 検 例 を も と に 詳 細 に
検 討 し た 報 告 は 少 な い 12,16,17) ． 特 に ， 感 染 症 に
よ る 突 然 死 と 心 疾 患 に よ る 突 然 死 と を 比 較 ・
検 討 し た 報 告 は 見 当 た ら な い ． 本 研 究 で は 当
教 室 で 解 剖 を 行 っ た 感 染 症 に よ る 突 然 死 15 例
と 対 照 と し て の 心 臓 突 然 死 45 例 に つ い て 事 歴
や 解 剖 所 見 を 比 較 ・ 検 討 し た ． ま た ， 統 計 学
的 解 析 を 行 い ， 感 染 症 突 然 死 に 特 徴 的 な 事 歴
な ら び に 解 剖 所 見 を 見 出 す こ と を 目 的 と す る
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と と も に 感 染 症 突 然 死 予 防 策 に つ い て 検 討 し
た ．  
研 究 方 法  
1. 対 象  
法 医 学 教 室 お よ び ， そ の 関 連 施 設 で の 剖 検
例 を 対 象 と し ， 感 染 症 に よ る 突 然 死 （ 以 下 感
染 症 突 然 死 ） 15 例 の 剖 検 例 と ， そ の 対 照 と し
て 心 臓 突 然 死 45 例 の 剖 検 例 を 対 象 と し た ． な
お 、 感 染 症 に 他 の 疾 患 が 合 併 し て い る 例 に お
い て も 、 原 死 因 が 感 染 症 の 場 合 に は 感 染 症 突
然 死 に 含 め た 。 ま た 、 心 臓 突 然 死 例 の 一 部 は
先 行 研 究 18) と し て 報 告 さ れ て い る が ， 感 染 症
突 然 死 と の 比 較 対 照 と し て 改 め て 解 析 し た ．  
本 研 究 で は ， 個 人 が 特 定 さ れ な い よ う に 事
例 の 発 生 年 ・ 発 生 場 所 ・ 生 年 月 日 を 明 記 せ ず ，
か つ ヘ ル シ ン キ 宣 言 に 基 づ き 倫 理 的 配 慮 を 行
っ た ．  
2. 調 査 項 目  
剖 検 記 録 よ り 各 事 例 の 所 見 を 検 討 し た ． 統
計 学 的 解 析 の た め 以 下 の 26 項 目 に つ い て 調 査
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し た ． 年 齢 ， 性 別 ， 身 長 ， 体 重 ， 栄 養 状 態 （
る い 痩 ， 並 ， 肥 満 ）， 死 斑 （ 軽 ， 中 ， 高 ），
眼 結 膜 （ 蒼 白 ， う っ 血 ）， 諸 臓 器 溢 血 点 ， ア
ル コ ー ル 検 出 ， 心 肥 大 ， 心 拡 張 ， 心 臓 血 （ 豚
脂 様 凝 血 ， 暗 赤 色 流 動 性 ）， 心 筋 内 線 維 化 巣 ，
卵 円 孔 開 存 ， 肺 水 腫 ， 肺 門 リ ン パ 節 腫 脹 ， 諸
臓 器 う っ 血 ， 脂 肪 肝 ， 胆 嚢 膨 隆 ， 腎 硬 化 ， 副
腎 菲 薄 ， 胃 内 空 虚 ， 動 脈 硬 化 ， 感 染 脾 ， 胃 粘
膜 出 血 ．  
3. 統 計 学 的 解 析  
法 医 学 的 検 討 で は コ ン ト ロ ー ル 群 の 設 定 が
困 難 な た め ， 感 染 症 突 然 死 の コ ン ト ロ ー ル 群
と し て 心 臓 突 然 死 を 設 定 し た ． 仮 説 と し て 感
染 症 突 然 死 を 特 定 す る た め に 寄 与 す る 因 子 の
可 能 性 を 検 出 し ， か つ 交 絡 因 子 を 除 い て 抽 出
し た ．  
感 染 症 突 然 死 と 対 照 と し た 心 臓 突 然 死 に 関
与 す る 因 子 を 単 変 量 解 析 お よ び 多 変 量 解 析 を
行 い ， 感 染 症 突 然 死 に 独 立 し て 寄 与 す る 因 子
を 抽 出 し た ． ま た 従 属 変 数 は 感 染 症 突 然 死 ，
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説 明 変 数 は 単 変 量 解 析 で 抽 出 さ れ た 因 子 を 統
計 学 的 に 処 理 し た ．  
4. 単 変 量 解 析  
調 査 し た 因 子 の う ち ， 連 続 変 数 の 解 析 に は ，
t 検 定 （ Student-t 両 側 ）， 説 明 変 数 の 解 析 に は χ2
検 定 を 用 い た ． 有 意 水 準 は p ＜ 0.05 と し た ．  
5. 多 変 量 解 析  
単 変 量 解 析 で 有 意 な 差 が 得 ら れ た 因 子 に つ
い て ， ロ ジ ス テ ィ ッ ク 回 帰 モ デ ル を 用 い て 解
析 し ， 感 染 症 突 然 死 に 関 連 す る 有 意 な 因 子 を
抽 出 し た ．  
感 染 症 突 然 死 に 関 与 す る 因 子 を 従 属 変 数 と
し ， 単 変 量 解 析 に お い て 有 意 な 差 が 認 め ら れ
た 因 子 を 説 明 変 数 と し て ス テ ッ プ ワ イ ズ 減 少
法 で 解 析 し た ． P ＜ 0.05 で 有 意 差 を 判 定 し た ．
ま た ， 抽 出 さ れ た 因 子 に つ い て オ ッ ズ 比 お よ
び そ の 95% 信 頼 区 間 （ 95%Confidence Interval ： 95%CI ） を 算
出 し た ． 解 析 に は 統 計 ソ フ ト SPSS 19.0J （ エ ス ・
ピ ー ・ エ ス 株 式 会 社 ， 東 京 ） を 用 い た ．  
結 果  
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1. 感 染 症 突 然 死 剖 検 例 の 検 討  
感 染 症 突 然 死 剖 検 例 の 概 要 を 表 1 に 示 す ．
年 齢 ， 性 別 ， 事 歴 ， 主 要 剖 検 所 見 ， 死 因 ， 誘
因 ， 事 例 か ら 得 ら れ る 教 訓 を 詳 細 に 記 載 し た ．
性 別 は 男 8 例 ， 女 7 例 で あ っ た ． 原 死 因 は 肺
炎 な い し 気 管 支 肺 炎 9 例 ， 肺 結 核 4 例 ， 胆 嚢
炎 1 例 ， 膀 胱 炎 1 例 で あ っ た ． 乳 幼 児 が 4 例
含 ま れ て お り ， 原 死 因 は 肺 炎 な い し 気 管 支 肺
炎 で あ っ た ． な お 、 る い 痩 が 9 例 で 見 ら れ た ．  
後 述 の 統 計 学 的 解 析 を 行 う た め に 各 事 例 の
死 因 ， 年 齢 ， 性 別 ， 身 長 ， 体 重 ， 栄 養 状 態 ，
死 斑 ， 眼 結 膜 ， 眼 溢 血 点 ， 諸 臓 器 溢 血 点 ， ア
ル コ ー ル 検 出 ， 心 肥 大 ， 心 拡 張 ， 暗 赤 色 流 動
性 心 臓 血 ， 豚 脂 様 凝 塊 ， 心 筋 内 線 維 化 巣 ， 卵
円 孔 開 存 ， 肺 水 腫 ， 肺 門 リ ン パ 節 腫 脹 ， 諸 臓
器 う っ 血 ， 脂 肪 肝 ， 胆 嚢 膨 隆 ， 腎 硬 化 ， 副 腎
菲 薄 ， 胃 内 空 虚 ， 動 脈 硬 化 ， 感 染 脾 ， 胃 粘 膜
の 出 血 の 有 無 を 表 2 に 示 す ．  
以 下 各 事 例 に つ い て 記 載 し た ．  
1 ） 事 例 1  
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2 歳 の 男 児 ． 左 右 両 肺 に 高 度 な 気 管 支 肺 炎
・ 胸 膜 炎 病 変 （ 左 右 と も 胸 壁 に 及 ぶ ） が あ り
（ 特 に 左 肺 で よ り 著 明 ）， 胸 水 が 貯 留 し て い
た （ 左 250ml ・ 右 200ml ）． 気 管 支 に 淡 褐 色 膿 汁
が 充 満 し て お り ， 粘 膜 が 充 血 し ， 肺 門 リ ン パ
節 が 固 く 触 れ 腫 脹 し て い た ．  
身 長 83cm ， 体 重 10kg と ， 2 歳 と し て は 体 格
が や や 小 さ く ， 栄 養 状 態 も や や 不 良 で あ っ た ．
低 栄 養 状 態 の 持 続 は 免 疫 力 低 下 に 繋 が る た め ，
気 管 支 炎 が 重 症 化 し ， 気 管 支 肺 炎 で 死 亡 し た
と 考 え ら れ た ． 2 週 間 前 感 冒 に 罹 患 し た 際 ，
医 師 を 受 診 し て い れ ば ， 予 後 は 変 わ っ て い た
か も し れ な い ．  
2 ） 事 例 2  
30 ～ 40 歳 位 の 男 性 ． 膿 瘍 ・ 壊 死 組 織 ・ 空 洞
・ 凝 血 を 入 れ た 空 洞 （ 図 1 ） な ど 左 右 両 肺 に
高 度 の 結 核 性 病 変 （ 図 2,3 ） が あ り ， 胸 膜 の 癒
着 お よ び 肺 門 リ ン パ 節 腫 脹 が 見 ら れ た ． 左 肺
2210g ， 右 肺 1540g と 著 明 に 肺 が 膨 隆 し て お り ，
喉 頭 ・ 気 管 ・ 気 管 支 内 に 血 性 内 容 が 多 量 に 存
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在 し た （ 図 4 ） こ と か ら 肺 結 核 に よ る 喀 血 を
吸 引 し ， 窒 息 し た と 考 え ら れ た ． 身 長 173cm ，
体 重 43.5kg と 著 明 に 痩 せ て お り ， 低 栄 養 に よ る
免 疫 力 低 下 が 結 核 の 発 症 お よ び 重 症 化 に 関 与
し た と 考 え ら れ た ． 本 例 で は 豚 脂 様 凝 血 の ほ
か ， 暗 赤 色 流 動 性 心 臓 血 が 認 め ら れ た （ 図 5 ）
こ と ， 本 例 の 背 面 に は 感 染 症 に よ る 死 亡 に も
関 わ ら ず 死 斑 が 高 度 に 出 現 し て お り ， 死 斑 性
出 血 （ vibices, 図 6 ） が あ る こ と は ， 本 例 が 喀 血
吸 引 窒 息 と い う 急 死 で あ っ た こ と を 示 唆 し て
い る 8) ．  
3 ） 事 例 3  
1 歳 の 女 児 ． 気 管 支 に 淡 褐 色 の 粘 稠 内 容 が
多 量 に 存 在 し ， 左 右 肺 の 漿 膜 下 お よ び 実 質 内
に 出 血 が あ り ， こ の 部 を 投 水 す る と 沈 降 し た
た め ， 左 右 両 肺 の 気 管 支 肺 炎 を 発 症 し て い た
と 考 え ら れ た ． 脱 水 を 起 こ し て お り ， 全 身 乾
燥 感 著 明 で ， か つ 栄 養 状 態 が 不 良 （ 身 長 81cm ，
体 重 6.3kg ， 体 格 中 等 ， 栄 養 貧 ） で あ り ， 胃 お
よ び 十 二 指 腸 に 粘 膜 下 出 血 お よ び 小 潰 瘍 が 存
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在 し て い た （ ス ト レ ス 性 の 変 化 と 考 え ら れ た ）
． 死 亡 す る 直 前 は 食 事 ・ 水 分 摂 取 が 減 っ て い
た こ と か ら ， 低 栄 養 お よ び 脱 水 が 気 管 支 炎 を
増 悪 さ せ ， 気 管 支 肺 炎 お よ び 脱 水 で 死 亡 し た
と 考 え ら れ た ．  
4 ） 事 例 4  
49 歳 の 女 性 ． 20 年 前 に 長 女 を 出 産 し た 際 に
シ ー ハ ン 症 候 群 と 診 断 さ れ て い る ． 副 腎 （ 左
1.3g ， 右 1.1g ） ・ 甲 状 腺 ・ 卵 巣 ・ 脳 下 垂 体 著 明 萎
縮 が あ り ， 日 頃 か ら 汎 下 垂 体 機 能 低 下 症 の 状
態 で あ っ た と 考 え ら れ た ． 淡 黄 色 の 胸 水 ， 胸
膜 癒 着 な ど の 左 肺 上 葉 肺 炎 病 変 が あ る ほ か ，
喉 頭 ， 気 管 ， 気 管 支 内 に 嘔 吐 物 が 充 満 し て お
り ， 肺 炎 に よ る 咳 嗽 で 嘔 吐 が 起 こ り ， 吐 物 を
吸 引 し て 窒 息 し た の が 突 然 死 の 原 因 と 考 え ら
れ た ． 以 上 の こ と か ら 重 篤 な 汎 下 垂 体 機 能 低
下 症 は 感 染 症 を 引 き 起 こ し や す く ， 適 切 な ホ
ル モ ン 補 充 療 法 （ ハ イ ド ロ コ ル チ ゾ ン ， 甲 状
腺 ホ ル モ ン ， 性 ホ ル モ ン な ど ） が 行 わ れ て い
  
15 
 
れ ば ， 未 然 に 防 ぐ こ と が で き た 突 然 死 と い え
る か も し れ な い ．  
5 ） 事 例 5  
59 歳 の 男 性 ． 左 右 両 肺 に 高 度 の 結 核 性 病 変
が あ り （ 左 右 両 肺 胸 膜 全 面 癒 着 ， 肺 門 リ ン パ
節 腫 脹 ）， 心 外 膜 炎 病 変 （ 心 嚢 内 面 お よ び 心
外 膜 に 黄 白 色 膜 様 物 付 着 ， 心 嚢 内 腔 に 黄 白 色
膿 汁 ） が 認 め ら れ た ． 身 長 155cm ， 体 重 29kg と
る い 痩 が 高 度 で あ り ， 胃 内 は 空 虚 で 胆 嚢 が 膨
隆 し て い た ． 結 核 に よ る 感 染 症 突 然 死 で あ っ
た と 考 え ら れ ， 低 栄 養 の 人 の 結 核 感 染 は 死 に
至 る こ と が あ る こ と を 示 唆 し て い る ．  
6 ） 事 例 6  
55 歳 の 女 性 ． 20 歳 頃 ， 肺 結 核 の 既 往 が あ る ．
喉 頭 ・ 気 管 ・ 気 管 支 内 に は 血 液 お よ び 血 性 泡
沫 が 多 量 に 貯 留 し て お り ， 両 肺 に 高 度 結 核 性
病 変 が あ る ほ か ， 暗 赤 色 流 動 性 心 臓 血 （ 軟 凝
血 ， 豚 脂 様 凝 血 を 伴 わ な い ）， 肺 水 腫 お よ び
諸 臓 器 う っ 血 が 認 め ら れ た ． 以 上 の こ と か ら ，
肺 結 核 に よ る 喀 血 で 生 じ た 窒 息 が 急 死 の 原 因
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で あ る と 考 え ら れ た ． 肺 結 核 で あ る の に ， 死
斑 が 高 度 に 出 て お り ， 豚 脂 様 凝 血 を 含 ま な い
暗 赤 色 流 動 性 心 臓 血 が 見 ら れ た の は 窒 息 と い
う 急 死 の 過 程 で 線 溶 現 象 が 高 度 に 作 用 し た た
め と 推 測 さ れ た 19,20) ．  
7 ） 事 例 7  
78 歳 の 男 性 ． 右 肺 上 葉 全 般 に 肺 炎 病 変 が 見
ら れ （ 細 片 を 投 水 す る と 沈 降 ， 胸 膜 右 上 葉 が
胸 壁 と ほ ぼ 全 面 で 癒 着 ）， 右 肺 が 膨 隆 し て お
り ， 肺 門 リ ン パ 節 は 腫 脹 し て い た こ と か ら 肺
炎 に 罹 患 し て い た と 考 え ら れ た ． 胃 幽 門 部
3×2cm の ほ と ん ど 漿 膜 に 達 す る 胃 潰 瘍 が あ り ，
小 腸 内 に タ ー ル 便 が あ っ た こ と ， 諸 臓 器 が 貧
血 状 で あ る こ と か ら ， 慢 性 的 な 消 化 管 出 血 が
あ っ た こ と が 推 察 さ れ た ． 身 長 165cm ， 体 重
28kg と ， る い 痩 が 高 度 で あ り ， 低 栄 養 状 態 の
高 齢 者 が 肺 炎 の 増 悪 で 急 死 し た と 考 え ら れ た ．  
8 ） 事 例 8  
63 歳 の 男 性 ． 肺 は 膨 隆 が 高 度 で あ り （ 左 肺
： 660g ， 右 肺 ： 1300g ）， 右 上 中 葉 に 灰 白 肝 変
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期 肺 炎 病 変 が 見 ら れ た ． ま た ， 肝 は 重 さ 3140g
で 脂 肪 変 性 が 高 度 で あ り ， 一 部 硬 変 化 も 認 め
ら れ た ． 日 頃 か ら の 大 量 飲 酒 に よ る 変 化 と 推
察 さ れ た （ 血 中 ア ル コ ー ル 濃 度 1.56mg/ml ）． 死
因 は 大 葉 性 肺 炎 で あ り ， 飲 酒 が 肺 炎 に よ る 急
死 を 助 長 し た と 推 察 さ れ た ． な お ， 本 例 に は
諸 処 に 溢 血 点 が 認 め ら れ ， 心 臓 血 に は 豚 脂 様
凝 血 の ほ か ， 暗 赤 色 流 動 性 血 液 が 認 め ら れ た
ほ か ， 脂 肪 心 を 伴 う 心 肥 大 も 存 在 し た こ と か
ら 最 終 的 に は 急 性 心 不 全 を 起 こ し た も の と 推
察 さ れ た ．  
9 ） 事 例 9  
40 ～ 50 歳 位 の 男 性 ． 胸 膜 癒 着 を 伴 う 右 上 葉
大 葉 性 肺 炎 が 見 ら れ た ほ か ， る い 痩 ， 副 腎 菲
薄 （ 左 1.6g ， 右 1.0g ） が 認 め ら れ た ． 大 葉 性 肺 炎
に よ る 急 死 の 所 見 と 考 え ら れ た ．  
10 ） 事 例 10  
73 歳 女 性 ． 胆 嚢 壁 肥 厚 ， 胆 砂 多 量 （ 小 豆 大
以 下 の 胆 石 を 伴 う ） 貯 留 ， 胆 嚢 粘 膜 細 胞 浸 潤
高 度 の 所 見 か ら 胆 嚢 炎 と 診 断 さ れ た ． 脂 肪 心
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を 伴 う 心 肥 大 ， 脂 肪 肝 ， 大 動 脈 ・ 脳 底 動 脈 ・
冠 動 脈 硬 化 の 所 見 か ら 高 脂 血 症 で あ っ た と 推
察 さ れ る ほ か ， 心 臓 血 が 豚 脂 様 凝 血 を 伴 う 暗
赤 色 流 動 性 で ， 諸 臓 器 う っ 血 が あ り ， ま た 肺
水 腫 が あ る た め ， 胆 嚢 炎 に 起 因 す る 急 性 心 不
全 に よ る 急 死 と 推 察 さ れ た ． 前 例 と 合 わ せ ，
こ の 2 例 は と も に 副 腎 が 著 明 に 菲 薄 で あ り ，
急 死 を 起 こ し や す い 体 質 で あ っ た と 推 察 さ れ
た 18) ．  
11 ） 事 例 11  
65 歳 男 性 ． 左 右 両 肺 に 乾 酪 性 壊 死 巣 多 数 を
伴 う 高 度 な 結 核 性 病 変 が あ る こ と か ら 死 因 は
肺 結 核 と 考 え ら れ た ． 脂 肪 肝 ， 脳 底 動 脈 ・ 冠
動 脈 硬 化 ， 胸 腹 部 大 動 脈 に 石 灰 化 ・ 潰 瘍 化 を
伴 う 高 度 の 硬 化 ア テ ロ ー ム 変 性 が あ る こ と か
ら 高 脂 血 症 が あ っ た と 考 え ら れ た ほ か ， 心 尖
部 中 隔 壁 内 膜 側 に 線 維 化 巣 が 散 在 し て い た の
で ， 心 筋 虚 血 の 既 往 が あ っ た と 考 え ら れ た ．
さ ら に ， 本 例 で は 諸 処 に 溢 血 点 が 認 め ら れ た
こ と ， 心 臓 血 に 暗 赤 色 流 動 性 血 液 が 混 在 し て
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い た こ と 及 び 肺 水 腫 が 認 め ら れ た こ と か ら 最
後 は 急 死 で あ っ た と 考 え ら れ た ． ま た ， 本 例
で は ， る い 痩 が 著 明 で あ り ， 低 栄 養 で 肺 結 核
が 重 症 化 し た も の と 推 察 さ れ た ．  
12 ） 事 例 12  
3 か 月 の 女 児 ． 間 質 性 肺 炎 （ 左 ＞ 右 ） が あ
り ， 肺 門 リ ン パ 節 の 腫 脹 と 淡 赤 褐 色 胸 水 （ 左
20ml ， 右 少 量 ） を 伴 う 諸 臓 器 う っ 血 が あ り ，
豚 脂 様 凝 血 少 量 を 混 ず る 暗 赤 色 流 動 性 心 臓 血
が 存 在 し ， 気 管 支 内 淡 赤 褐 色 泡 沫 や や 多 量 を
認 め た こ と か ら 急 死 で あ っ た と 考 え ら れ た ．
心 嚢 液 は 血 性 の も の が や や 多 量 で あ り 、 心 筋
内 に 出 血 巣 が 散 在 し て い た こ と ， 胃 粘 膜 下 に
出 血 が 散 在 し て い た こ と ， 濃 赤 褐 色 の 胆 汁 ，
気 管 支 内 腔 に 血 性 滲 出 物 が 貯 留 し て い た こ と ，
さ ら に ， 諸 臓 器 に 微 小 血 栓 が 散 在 し て い た こ
と か ら 播 種 性 血 管 内 凝 固 （ DIC ） を 起 こ し て い
た と 推 察 さ れ た ． ま た ， 本 例 の 心 筋 内 に 線 維
化 巣 が 少 数 な が ら 散 在 し て い た こ と 及 び 本 例
の 発 育 が や や 不 良 で あ る こ と か ら ， 本 例 に は
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慢 性 的 に 心 肺 負 荷 が 掛 か っ て い た も の と 推 察
さ れ た ． 以 上 を 総 合 し て 考 え る と 本 例 の 死 因
は 間 質 性 肺 炎 に 起 因 す る 急 性 心 不 全 と 推 定 さ
れ た ． な お ， 本 例 に 見 ら れ た DIC は 間 質 性 肺 炎
に 起 因 す る も の と 推 察 さ れ た ．  
13 ） 事 例 13  
76 歳 女 性 ． 膀 胱 内 は 混 濁 尿 が 充 満 し て お り ，
膀 胱 全 体 に 著 明 な 出 血 が 認 め ら れ た こ と ， 膀
胱 壁 か ら 上 方 の 腹 膜 下 脂 肪 組 織 内 に か け て
3.2×1.5cm 大 の 膿 瘍 形 成 が 認 め ら れ た こ と か ら 出
血 性 膀 胱 炎 が 骨 盤 腹 膜 ま で 波 及 し て お り ， 骨
盤 腹 膜 炎 を 併 発 し て い た と 考 え ら れ た ． ち な
み に 混 濁 し た 腹 水 も 認 め ら れ た ． 細 菌 培 養 で
は ， 膀 胱 周 囲 膿 瘍 か ら Enterococcus faecalis と Proteus mirabilis
が 検 出 さ れ ， 腹 膜 か ら Enterococcus faecalis が 検 出 さ れ
た ． さ ら に 、 病 理 組 織 検 査 で 腎 臓 実 質 内 に 微
小 膿 瘍 が 認 め ら れ た こ と か ら 本 例 は 出 血 性 膀
胱 炎 に 起 因 す る 骨 盤 腹 膜 炎 か ら 敗 血 症 を 発 症
し て い た と 考 え ら れ た ． ま た ， 小 腸 の 一 部 に
点 状 な い し 斑 状 出 血 が 認 め ら れ ， 腎 臓 糸 球 体
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の 毛 細 血 管 内 に 微 小 血 栓 が 形 成 さ れ て い た こ
と か ら DIC を 併 発 し て い た と 考 え ら れ た ． 以 上
を 総 合 し て 考 え る と ， 死 因 は 出 血 性 膀 胱 炎 に
起 因 す る 骨 盤 腹 膜 炎 に よ る 敗 血 症 性 シ ョ ッ ク
と 推 察 さ れ た ．  
14 ） 症 例 14  
24 歳 女 性 ． 肺 は 左 570g ， 右 800g で あ り ， 左
右 両 肺 全 般 に 肺 炎 病 変 が 認 め ら れ ， 各 葉 の 細
片 は 水 に 沈 降 し た こ と か ら 肺 炎 に 罹 患 し て い
た と 考 え ら れ た ． 感 染 脾 も 認 め ら れ ， 感 染 症
に 罹 患 し て い た こ と を 裏 付 け る も の と 考 え ら
れ た ． 一 方 ， 本 例 で は 死 斑 が 高 度 に 認 め ら れ ，
諸 臓 器 に 溢 血 点 が 存 在 し ， 心 臓 血 に は 豚 脂 様
凝 血 の ほ か ， 暗 赤 色 流 動 性 血 液 が 認 め ら れ ，
諸 臓 器 う っ 血 や 肺 水 腫 も 認 め ら れ た こ と か ら
最 終 的 に は 急 性 心 不 全 に よ り 死 亡 し た と 考 え
ら れ た ． 以 上 を 総 合 し て 考 え る と ， 死 因 は 肺
炎 に よ る 急 性 心 不 全 と 推 察 さ れ た ． な お ， 本
例 で は 飲 酒 し て い た こ と も 急 性 心 不 全 の 発 症
に 関 与 し た と 推 定 さ れ た ．  
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15 ） 症 例 15  
1 歳 男 児 ． 皮 膚 乾 燥 感 著 明 で ， 全 身 諸 臓 器
も 著 明 に 乾 燥 し て お り ， 脱 水 が か な り 高 度 で
あ る と 考 え ら れ た ． 肺 は 左 肺 42g ， 右 肺 74g と 右
肺 の 方 が 重 く ， 右 葉 全 葉 に 気 管 支 肺 炎 病 変 が
多 数 散 在 し て お り ， こ の 部 の 細 片 を 投 水 す る
と ， 沈 降 し た ． 本 例 で は 心 臓 血 が 豚 脂 様 凝 血
を 含 む ほ か ， 暗 赤 色 流 動 性 を 示 し て お り ， 諸
臓 器 溢 血 点 も 見 ら れ た の で ， 死 因 は 気 管 支 肺
炎 と 考 え ら れ る が ， 脱 水 所 見 と 合 わ せ ， 最 終
的 に は 急 性 心 不 全 で 死 亡 し た と 推 察 さ れ た ．
な お ， 低 栄 養 （ 1 歳 児 で 体 重 4.4kg ） で あ る こ
と が 気 管 支 肺 炎 を 誘 発 ， 増 悪 し た も の と 推 定
さ れ た ．  
2 ． 単 変 量 解 析  
 感 染 症 突 然 死 と 心 臓 突 然 死 に つ い て 単 変 量
解 析 の 結 果 を 表 3 に 示 す ． P 値 が 0.05 未 満 の 有
意 水 準 を 示 す 因 子 と し て 身 長 ， 体 重 ， 性 別 ，
る い 痩 ， 眼 結 膜 蒼 白 ， 心 肥 大 ， 心 拡 張 ， 豚 脂
様 凝 血 ， 暗 赤 色 流 動 性 心 臓 血 ， 心 筋 内 線 維 化
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巣 ， 肺 門 リ ン パ 節 腫 脹 ， 諸 臓 器 う っ 血 ， 胆 嚢
膨 隆 ， 胃 内 空 虚 ， 感 染 脾 の 15 因 子 が 抽 出 さ れ
た ． な お ， 身 長 ， 体 重 は 事 例 に 乳 幼 児 が 含 ま
れ て い る た め 除 外 し た ． ま た ， 副 腎 菲 薄 は 感
染 症 突 然 死 ， 心 臓 突 然 死 で 有 意 差 は 見 ら れ な
か っ た も の の 、 両 群 で 高 頻 度 （ 73% 以 上 ） に 認
め ら れ た ．  
3 ． 多 変 量 解 析  
多 変 量 解 析 の 結 果 を 表 4 に 示 す ． 単 変 量 解
析 に お い て 抽 出 さ れ た P ＜ 0.05 の 因 子 を 用 い ，
交 絡 因 子 を 除 去 す る た め 多 変 量 解 析 を 行 っ た ．
そ の 結 果 ， 眼 結 膜 蒼 白 ， 豚 脂 様 凝 血 ， 心 筋 内
線 維 化 巣 ， 心 肥 大 の 4 因 子 が 感 染 症 突 然 死 と
心 臓 突 然 死 と を 区 別 す る 有 意 因 子 と し て 抽 出
さ れ た ．  
考 察  
本 研 究 で は 感 染 症 に よ る 突 然 死 に つ い て 法
医 学 的 に 解 析 し ， 心 臓 突 然 死 と 比 較 検 討 し た ．
本 研 究 で 解 析 し た 感 染 症 突 然 死 は 前 述 の 如 く
肺 炎 9 例 ， 肺 結 核 4 例 ， 胆 嚢 炎 1 例 ， 膀 胱 炎
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1 例 の 計 15 例 で あ っ た ． 突 然 死 に 占 め る 感 染
症 突 然 死 の 割 合 に つ い て の 報 告 は 少 な い が ，
久 山 町 ス タ デ ィ で は 感 染 症 突 然 死 は 報 告 さ れ
て お ら ず 13,14) ， 東 京 都 監 察 医 務 院 の 2013 年 の デ
ー タ で は ， 病 死 し た 9295 人 の う ち 結 核 を 含 む
感 染 症 が 79 人 （ 0.8% ）， 肺 炎 が 426 人 （ 4.6% ） で
あ っ た 15) ． 本 研 究 と 比 較 す る と ， 肺 炎 が 最 多
で あ る 点 は 一 致 し て い た ． 肺 炎 に 次 ぐ 肺 結 核
は 本 研 究 の 方 が 比 率 が 高 か っ た ．  
感 染 症 突 然 死 に お い て 乳 幼 児 の 比 率 が 15 例
中 4 例 （ 26.7% ） で ， 4 例 は 全 例 肺 炎 で あ っ た ．
65 歳 以 上 の 高 齢 者 は 4 例 （ 26.7% ） あ り ， 乳 幼
児 と 65 歳 以 上 の 高 齢 者 を 合 わ せ る と 53.4% で あ
っ た ． 乳 幼 児 や 高 齢 者 は 免 疫 能 が 十 分 で は な
い た め 感 染 症 突 然 死 の 比 率 が 高 く な る の は 理
に 適 っ て い る 8) ．  
本 研 究 に お け る 感 染 症 突 然 死 の 男 女 比 は 8
： 7 で あ っ た ． 心 臓 突 然 死 で は 男 女 比 が 38 ：
7 と 男 性 が 多 か っ た ． 心 臓 突 然 死 に 多 い 虚 血
性 心 疾 患 と ア ル コ ー ル 性 心 筋 症 が 男 性 に 多 い
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た め と 推 定 さ れ る 18) ．  
感 染 症 突 然 死 に お い て は ， る い 痩 を 示 し た
症 例 が 15 例 中 9 例 （ 60% ） と 高 率 で ， 肥 満 は 2
例 （ 13.3% ） と 低 率 で あ っ た ． る い 痩 ・ 低 栄 養
状 態 は 免 疫 能 低 下 を 伴 い ， 肺 炎 や 結 核 に 罹 患
す る と 重 症 化 し ， 死 亡 に 至 る 危 険 が 増 大 す る
も の と 考 え ら れ る 8) ．   
眼 結 膜 は ， 感 染 症 突 然 死 剖 検 例 で は 蒼 白 が ，
心 臓 突 然 死 剖 検 例 で は ， う っ 血 が 多 か っ た ．
こ れ は 死 に 至 る 際 ， 血 液 循 環 が 悪 く な る と ，
う っ 血 が 生 じ る が ， 心 臓 突 然 死 の 場 合 に は ，
う っ 血 状 態 が そ の ま ま 観 察 で き る の に 対 し ，
感 染 症 に よ る 突 然 死 で は 慢 性 感 染 症 の 持 続 に
よ る 消 耗 性 貧 血 を 伴 う 場 合 が 多 く ， う っ 血 し
て も 貧 血 様 に 見 え た 可 能 性 が あ る 8) ．  
心 肥 大 は 心 臓 突 然 死 で 45 例 中 34 例 （ 75.6% ）
と 高 率 に み ら れ た ． ま た ， 心 筋 内 線 維 化 巣 は
45 例 中 37 例 （ 82.2% ） と 極 め て 高 率 に 認 め ら れ
た ． 心 筋 内 線 維 化 巣 は 過 去 の 心 筋 虚 血 が あ っ
た こ と を 示 し て お り ， 心 臓 突 然 死 を 起 こ す 素
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地 が あ っ た と 思 わ れ る ．  
感 染 症 突 然 死 で は 豚 脂 様 凝 血 が 高 率 に 認 め
ら れ た （ p ＜ 0.01 ）． 血 液 は ， 血 管 外 に 出 る と 急
速 に 凝 固 す る が ， 死 後 で は 血 管 内 で 徐 々 に 凝
固 が 進 行 す る ． 通 常 ， 暗 赤 色 の 軟 凝 血 と な り
（ cruor ）， 血 球 成 分 と 血 漿 成 分 に 分 離 し ， そ の
上 層 部 に は 豚 脂 様 凝 血 （ turtle fat clot ） と 呼 ば れ る
凝 血 が 見 ら れ る 19) ． こ の よ う な 血 液 の 凝 固 は ，
消 耗 性 疾 患 や 死 戦 期 の 長 い 死 亡 の 際 に 見 ら れ
る こ と が 多 い 19,20) ． 感 染 症 突 然 死 で は フ ィ ブ リ
ン の 析 出 に よ り こ の よ う な 豚 脂 様 凝 血 が 高 率
に 存 在 し た と 考 え ら れ る ．  
一 方 ， 心 臓 突 然 死 で 豚 脂 様 凝 血 が 観 察 で き
た 例 は 統 計 学 的 に 低 率 で あ り （ p ＜ 0.01 ）， 暗 赤
色 流 動 性 の 心 臓 血 が 高 率 に 観 察 で き た （ p ＜
0.05 ）． 急 死 の 場 合 や 急 性 窒 息 の 場 合 に は 軟 凝 血
を 全 く 含 ま な い こ と が 多 い 8,20) ． 急 死 の 場 合 に
は ， 死 戦 期 に 死 ぬ ま い と し て 血 中 に 種 々 の 血
管 作 動 性 物 質 （ カ テ コ ー ル ア ミ ン ・ ヒ ス タ ミ
ン な ど ） が 多 量 に 分 泌 さ れ ， そ れ ら が 血 管 壁
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受 容 体 を 介 し て 血 管 内 皮 よ り プ ラ ス ミ ノ ゲ ン
ア ク チ ベ ー タ ー を 放 出 さ せ ， さ ら に 急 死 の 場
合 に は 死 後 の ア シ ド ー シ ス の 進 行 程 度 が 極 め
て 高 度 な た め 血 管 内 皮 細 胞 膜 の 変 性 ， 崩 壊 も
急 激 に 進 み ， プ ラ ス ミ ノ ゲ ン ア ク チ ベ ー タ ー
の 大 量 放 出 が 起 こ る こ と に よ る と 考 え ら れ て
い る 21) ． 心 臓 突 然 死 は 感 染 症 突 然 死 と 比 べ て
急 激 な 経 過 を 辿 る た め ， 急 死 の 所 見 が よ り 多
く 見 ら れ た と 考 え ら れ る ． ち な み に ， 感 染 症
突 然 死 に お い て も 最 終 的 に 急 激 な 死 の 転 帰 を
辿 っ た 事 例 2,4,6,8-15 に お い て は 豚 脂 様 凝 血 と 暗
赤 色 流 動 性 心 臓 血 の 両 者 が 存 在 し て い た （ 表
２ ）．  
肺 水 腫 は 肺 う っ 血 の 強 い 左 心 不 全 の と き な
ど に 生 じ ， 右 心 不 全 の と き は 全 身 の 静 脈 に う
っ 血 に よ る 怒 張 を 生 じ る こ と か ら ， 肺 水 腫 と
諸 臓 器 う っ 血 の 両 者 が 心 臓 突 然 死 例 に 高 率 に
存 在 す る と 予 想 し て い た が ， 今 回 の 検 討 で は
肺 水 腫 は 感 染 症 突 然 死 と 心 臓 突 然 死 で 有 意 な
差 が 認 め ら れ な か っ た ． こ れ も 上 記 の よ う に
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本 研 究 で 検 討 し た 感 染 症 突 然 死 で は 最 終 的 に
急 激 な 死 の 転 帰 を 辿 っ た 事 例 が 多 か っ た た め
と 推 定 さ れ る （ 表 1,2 ）．  
肺 門 リ ン パ 節 腫 脹 は 感 染 症 突 然 死 15 例 中 13
例 （ 86.7% ） で 認 め ら れ た ． 肺 結 核 で は 4 例 中
全 例 で 腫 脹 が 認 め ら れ ， 肺 炎 で は 9 例 中 8 例
で 認 め ら れ た ． ど ち ら も 肺 に 感 染 症 が 存 在 す
る 疾 患 で あ り ， 肺 門 リ ン パ 節 の 腫 脹 が 多 い こ
と は 理 解 で き る ． 心 臓 突 然 死 解 剖 例 で は 45 例
中 10 例 （ 22.2% ） の み で あ っ た ．  
脂 肪 肝 は 感 染 症 突 然 死 と 心 臓 突 然 死 で 有 意
差 が 見 ら れ な か っ た （ 表 3 ）． 脂 肪 肝 は 高 脂 血
症 の 事 例 で 多 数 み ら れ る が ， 極 端 な 低 栄 養 状
態 で は 超 低 比 重 リ ポ タ ン パ ク （ VLDL ） 産 生 障
害 に よ り 非 ア ル コ ー ル 性 脂 肪 肝 （ NASH ） に な
る 22) ． 感 染 症 突 然 死 解 剖 例 と 心 臓 突 然 死 解 剖
例 で 脂 肪 肝 に 有 意 差 が 見 ら れ な か っ た 理 由 で
あ る 可 能 性 が あ る ．  
今 回 多 変 量 解 析 で 得 ら れ た 眼 瞼 結 膜 蒼 白 ，
豚 脂 様 凝 血 の 2 項 目 は 感 染 症 突 然 死 に 特 徴 的
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な 所 見 で あ る と 考 え ら れ る ． 他 方 ， 心 筋 内 線
維 化 巣 ， 心 肥 大 の 2 項 目 は 心 臓 突 然 死 に 特 徴
的 な 所 見 で あ る と 考 え ら れ る ． 剖 検 に 携 わ る
法 医 学 者 は ， 剖 検 時 に 眼 瞼 結 膜 蒼 白 ， 豚 脂 様
凝 血 の 所 見 が あ れ ば 感 染 症 に よ る 突 然 死 を 疑
い ， 感 染 症 の 病 巣 の 場 所 と そ の 病 巣 の 詳 細 な
所 見 を 報 告 す べ く ， 解 剖 に 当 た る べ き と 考 え
ら れ た ．  
副 腎 菲 薄 も 感 染 症 突 然 死 と 心 臓 突 然 死 で 有
意 差 は 見 ら れ な か っ た が ， 両 者 と も に 73% 以 上
の 高 頻 度 を 示 し た （ 表 3 ）． 副 腎 １ 個 の 重 さ は
約 ７ g と さ れ て い る が 23) 、 事 例 9 と 事 例 10 の
副 腎 は 、 い ず れ も 0.9‐1.6g を 示 し て お り 、 著 明
に 菲 薄 化 し て い た （ 表 1 ）． 副 腎 皮 質 か ら 副 腎
皮 質 ホ ル モ ン （ 糖 質 コ ル チ コ イ ド と 鉱 質 コ ル
チ コ イ ド ） や 男 性 ホ ル モ ン が ， 髄 質 か ら ア ド
レ ナ リ ン や ノ ル ア ド レ ナ リ ン が 分 泌 さ れ ， 皮
質 ， 髄 質 と も 身 体 に 感 染 症 や 心 疾 患 な ど の 疾
病 ， 外 力 ， 薬 物 の よ う な ス ト レ ス が 作 用 し た
と き ， 体 内 の 状 態 を 正 常 に 維 持 す る の に 重 要
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な 役 割 を 演 じ る 23) ． 事 例 9 の 肺 炎 は 右 肺 上 葉
に 限 局 し て お り ， 事 例 10 の 胆 嚢 炎 は 死 因 と す
る の に 抵 抗 が あ る 程 度 の 病 変 で ， ２ つ の 事 例
と も 副 腎 が 正 常 レ ベ ル に 発 達 し て い れ ば 死 に
至 ら な か っ た 可 能 性 が 十 分 あ る と 思 わ れ る 18) ．
感 染 症 あ る い は 心 臓 突 然 死 を 防 ぐ た め に 3 次
元 コ ン ピ ュ ー タ 連 動 断 層 撮 影 （ computed tomography:CT ）
に よ る 副 腎 の 容 積 測 定 を 健 診 で 実 施 し ， 副 腎
の 菲 薄 な 人 で は 感 染 症 を 早 期 に 治 療 す る こ と
が 肝 要 で あ る と 思 わ れ る 18) ．  
感 染 症 突 然 死 防 止 の た め に は 前 述 の 如 く る
い 痩 が 危 険 因 子 で あ る こ と を 考 慮 す る と ， 日
頃 か ら 偏 り の な い 十 分 な 栄 養 を 摂 取 す る よ う
に 心 が け ， 免 疫 力 を 高 め る た め 規 則 的 な 運 動
を 毎 日 の 生 活 に 取 り 入 れ る こ と が 肝 要 で あ る
と 思 わ れ る 24) ．  
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表 1-1 感染症突然死剖検例の概要 
事例 
(No.) 
年齢 
性別 
事歴 主要解剖所見 死因・誘因・教訓 
1 2 歳 
男児 
4 月 6 日午後 11 時 50 分
頃，けいれんを起こし，病
院に搬送され蘇生措置を
受けたが，救命されなかっ
た．2 週間前より風邪気味
であった．  
左右両肺高度気管支肺炎病変（特に左
肺でより著明）/気管支内淡褐色膿汁充
満，粘膜充血/肺門リンパ節固く触れ腫
脹/左右両肺胸膜炎病変（左で特に著
明．左右とも胸壁に及んでいる）/胸水
左 250ml，右 200ml/左胸膜広範囲で胸
壁と癒着/心臓血:軟凝血，豚脂様凝血か
ら成る/心外膜炎病変（表面線維性に肥
厚，心嚢内淡黄色液多量）/肝 1400g，
偽小葉形成/脂肪変性高度/胆嚢膨隆/感
染脾 
〔死因〕 
気管支肺炎 
〔誘因〕 
低栄養，気管支炎 
〔教訓〕 
低栄養の児の気管支肺炎
は死に至ることがある． 
風邪気味の段階で医師を
受診させるべき． 
2 35-40歳 
男性 
3 月 4日午前 6時 20 分頃，
路上で口から多量の血液
を吐いて死亡していた． 
 
左右両肺高度結核性病変〔膿瘍・壊死
組織・空洞より成る（凝血を入れた空
洞あり）〕/胸膜癒着（肺と心嚢が癒着）
/肺：左 2210g，右 1540g/肺門リンパ節
腫脹/心臓血：豚脂様凝血を含み，暗赤
色流動性血液やや多量/喉頭，気管，気
管支内血性内容多量/肝硬変/腹水多量
（淡黄色液 1000ml） 
〔死因〕 
肺結核による喀血吸引の
ための窒息 
〔誘因〕 
低栄養 
〔教訓〕 
低栄養の人は結核に感染
しやすい． 
肺結核では喀血を吸引し
て窒息することがある． 
3 1 歳 
女児 
1 月 13日午前 6時頃，けい
れんを起こしているのを
発見され，病院に搬送され
たが，到着時には死亡して
いた． 1月初め頃より咳や
嘔吐がみられ，食事量が極
端に減っていた． 
左右両肺気管支肺炎病変（左肺尖部，
左肺下葉肋骨縦隔洞部・右中葉肋骨縦
隔洞部に漿膜下および実質内の出血あ
り，この部の細片を投水すると沈降す
る）/気管支内淡褐色粘稠内容多量，粘
膜著明に充血/心臓血：軟凝血，豚脂様
凝血から成る/胃内空虚，胃前庭部小弯
側に粟粒大 2 個の小潰瘍あり，同部付
近および十二指腸に粘膜下出血散在/
全身の脱水および諸臓器の乾燥著明 
〔死因〕 
気管支肺炎+脱水 
〔誘因〕 
低栄養 
〔教訓〕 
低栄養・脱水は気管支炎
を増悪させる． 
4 49 歳 
女性 
12 月 17 日午前 4 時 30 分
頃，全身倦怠感を訴え病院
に搬送されたが，午前 6時
10 分死亡した．20 年前に
長女を出産した際にシー
ハン症候群と診断された．
1 週間前から感冒に罹患し
ていた．  
左肺上葉肺炎病変/右肺上葉陳旧性結
核病変/肺膨隆度高/胸水淡黄色液少量/
胸膜癒着あり/副腎・甲状腺・卵巣著明
萎縮/心臓血：豚脂様凝血を含む暗赤色
流動性血液/咽頭・喉頭・気管・気管支・
食道内胃内容充満/喉頭・気管・気管支
粘膜著明に充血/脳下垂体著明に萎縮 
〔死因〕 
肺炎による吐物吸引窒息 
〔誘因〕 
シーハン症候群 
〔教訓〕 
肺炎による咳嗽で嘔吐が
起こり，吐物を吸引して
窒息することがある． 
表 1-2 感染症突然死剖検例の概要 
事例 
(No.) 
年齢 
性別 
事歴 主要解剖所見 死因・誘因・教訓 
5 59歳 
男性 
4月 28日午前 11 時 50
分，自宅布団の上に下
半身裸の状態で，仰向
けに死亡していた．  
左右両肺高度結核性病変/左右両
肺胸膜全面癒着/肺門リンパ節腫
脹/心外膜炎病変（心嚢内面に黄白
色膜様物付着，心嚢内腔に黄白色
膿汁，心外膜ほぼ全般に黄白色膜
様物付着）/心臓血：豚脂様凝血/胆
嚢膨隆/淡赤褐色腹水  
〔死因〕 
肺結核 
〔誘因〕 
低栄養 
〔教訓〕 
低栄養の人の結核感染は死に
至ることがある． 
6 55歳 
女性 
1月 13日午後 5時過ぎ
から苦しみだし病院に
搬送されたが，翌 14日
午前 3時 15分に死亡し
た．20歳頃，肺結核の
既往がある． 
両肺高度結核性病変(左右両肺胸
膜ほぼ全面癒着)/肺:左 700g，右
840g/肺門リンパ節腫脹/喉頭・気
管・気管支内血液および血性泡沫
多量/暗赤色流動性心臓血/心筋内
線維化巣散在 
死因〕 
肺結核による喀血吸引窒息 
〔誘因〕 
低栄養 
〔教訓〕 
低栄養の人は結核に感染しや
すい．肺結核では喀血を吸引
して窒息することがある．  
7 78歳 
男性 
8月 25日午前 7時 30分
頃，喘鳴のため妻に臥
位から座位にするよう
要請したが，脱力して
そのまま死亡した．昨
年 10月頃，頭痛および
足の痛みを訴えて以来
寝たきりだった．1か月
程前から食事摂取量が
減少し，3日前から水以
外何も摂取していな
い． 
右肺上葉全般に肺炎病変/肺門リ
ンパ節腫脹/肺:左 280g，右 470g/右
肺膨隆度高/右肺上葉胸膜がほぼ
全面で胸壁と癒着/胃潰瘍:胃幽門
部 3×2cmでほとんど漿膜に達する
/小腸内諸処にタール便/諸臓器貧
血状/心臓血：豚脂様凝血/心筋内線
維化巣散在/冠動脈・大動脈・脳底
動脈硬化アテローム変性/腎硬化
萎縮/臀部に褥瘡・ウジ多数付着 
〔死因〕 
大葉性肺炎 
〔誘因〕 
低栄養，高齢，貧血 
〔教訓〕 
高齢で低栄養の人は肺炎が増
悪しやすい． 
8 63歳 
男性 
 
3 月 9 日午前 7 時頃，路
上に敷いた段ボールの
上に布団に丸まった状
態で死亡していた．常に
手が震えていた．1 週間
前から高度の咳嗽が見
られた．元来，酒飲みで，
前夜も仲間と酒を飲ん
でいた． 
右上中葉灰白肝変期肺炎病変/肺
左 660g，右 1300g/胸膜右上中葉で
胸壁と癒着あり/右胸腔内淡黄色
胸水少量/心肥大/脂肪心/心臓血:豚
脂様凝血多量を含む暗赤色流動性
血液から成る/肝：3140g，脂肪変性
高度/肝表面凹凸，一部硬変化/心臓
血アルコール濃度:1.56mg/ml 
〔死因〕 
大葉性肺炎に起因する急性心
不全 
〔誘因〕 
感冒，飲酒 
〔教訓〕 
感冒罹患時の飲酒は肺炎を増
悪させる． 
 
 
表 1-3 感染症突然死剖検例の概要 
事例 
(No.) 
年齢 
性別 
事歴 主要解剖所見 死因・誘因・教訓 
9 40-50歳 
男性 
11 月 23日午後 2時頃，
神社のトイレ内で死亡
していた．  
右肺上葉大葉性肺炎/胸膜右葉全面，左葉上
部が胸壁と癒着/心臓血：豚脂様凝血を含む
暗赤色流動性血液から成る/心卵円孔開存/
副腎菲薄(左 1.6g，右 1.0g) 
〔死因〕 
大葉性肺炎 
〔誘因〕 
低栄養 
〔教訓〕 
低栄養の人は壮年でも
肺炎に罹患する。副腎
が著明に菲薄な人は急
死を起こしやすい． 
10 73 歳 
女性 
7 月 18 日午後 5 時 50
分，自宅で仰向けに死
亡していた．若い頃か
ら動悸を訴えることが
あった．2年前から認知
症の症状があった．前
日から全身倦怠感があ
り，当日の昼食はカス
テラとみかんの缶詰を
少量食べた． 
左側頭葉，右前頭葉に脳軟化巣散在/肺水腫
/胸膜左右上葉の一部が胸壁と癒着/肺右上
中葉間癒着/肺門リンパ節小豆大～小指頭
大多数/心臓血：豚脂様凝血を含む暗赤色流
動性血液から成る/心肥大/脂肪心/大動脈・
脳底動脈・冠動脈硬化/脂肪肝/胆嚢壁肥厚/
胆砂多量貯留（一部に小豆大までの胆石混
在）/胆嚢粘膜細胞浸潤高度/膵実質内線維化
巣/副腎菲薄(左 0.9g，右 1.0g)/胃内黒褐色粘
液ごく少量 
〔死因〕 
胆嚢炎に起因する急性
心不全 
〔誘因〕 
認知症 
〔教訓〕 
副腎が著明に菲薄な人
は急死を起こしやす
い． 
11 65 歳 
男性 
自宅で死亡していた．
一人暮らしで荒らされ
た痕跡があったので司
法解剖となった． 
左右両肺高度結核性病変（諸処に乾酪壊死
巣多数散在）/肺門リンパ節著明に腫脹/胸膜
諸処で胸壁と癒着/心尖部中隔壁内膜側に
線維化巣/心臓血:軟凝血および豚脂様凝血
を多量混ずる暗赤色流動性血液少量/脳底
動脈，冠動脈硬化/胸腹部大動脈石灰化，潰
瘍化/脂肪肝 
〔死因〕 
肺結核 
〔誘因〕 
低栄養 
〔教訓〕 
低栄養の人の結核感染
は死に至ることがあ
る． 
12 3 か月 
女性 
乳児 
2 月 20 日午前 8 時頃，
ベッドでぐったりして
いるのを児童福祉施設
の看護師が発見し，病
院に搬送されたが，死
亡した．福祉施設職員
の業務上過失致死被疑
事件として司法解剖と
なった． 
間質性肺炎(左＞右）/左右肺内に大豆大以下
の出血巣多数/淡赤褐色胸水（左 20ml，右少
量）/肺門リンパ節腫脹/気管支内淡赤褐色泡
沫やや多量および淡黄褐色粘稠内容少量/
気管支内腔に血性滲出物貯留/心嚢液血性
で，やや多量/心筋内に出血および線維化巣
が少数散在/心臓血:豚脂様凝血少量を混ず
る暗赤色流動性血液中等量/胃粘膜下出血
散在/濃赤褐色胆汁/諸臓器うっ血/副腎左右
とも 1g/諸臓器（脳・肺・肝）に微小血栓 
〔死因〕 
間質性肺炎に起因する
急性心不全 
〔誘因〕 
慢性的心肺負荷 
〔教訓〕 
副腎が著明に菲薄な人
は急死を起こしやす
い． 
表 1-4 感染症突然死剖検例の概要 
事例 
(No.) 
年齢 
性別 
事歴 主要解剖所見 死因・誘因・教訓 
13 76歳 
女性 
左大腿骨頸部内側骨折の手
術を受け，入院加療中の 10
月 20日朝に嘔気・心窩部痛
が出現，午後 2時に突然発熱 
(38.6℃)，対症療法で 21 日
(症状出現後 2 日目 )には
36.5℃まで解熱したが，午後
7 時に大量失禁(下痢)し，腹
痛を訴えたため対症療法を
受けた．22日（症状出現後 3
日 目 ） に 再 び 発 熱 し
（38.8℃），尿路感染症や敗
血症が疑われ，薬剤投与や
輸血を受けたが 23日（症状
出現後 4 日目）午前 3 時に
死亡した．医療事故の疑い
で医療関連死モデル事業の
解剖となった。 
左心室求心性肥大/右心室拡張/両側下
葉肺拡張不全/両側胸水（左 150ml，右
200ml，黄褐色透明）/感染脾（重さ
170g）/左腎腎盂の軽度拡張，170g/右腎
腎盂の拡張，200g/尿管両側とも軽度拡
張/膀胱は混濁した尿が充満/膀胱全体
に著明な出血，膿瘍/膀胱壁から上方の
腹膜下脂肪組織内にかけて 3.2×1.5cm
大の膿瘍/出血性膀胱炎が骨盤腹膜ま
で及んでいる/その部分で小腸・大腸が
癒着/腹水 50ml，混濁あり/小腸一部に
点状～斑状出血/細菌培養で膀胱周囲
膿 瘍 か ら Enterococcus faecalis と
Proteus mirabilis を検出，腹膜から
Enterococcus faecalis を検出/腎臓実質
内の微小膿瘍/糸球体の毛細血管内の
微小血栓/肝臓の類洞内に好中球増加/
肺:うっ血水腫 
〔死因〕 
出血性膀胱炎に起因す
る骨盤腹膜炎による敗
血症性ショック〔誘因〕 
大腿骨骨折による寝た
きりに伴う膀胱内カテ
ーテル留置 
〔教訓〕 
膀胱炎から重篤な敗血
症を起こし，死亡する可
能性がある． 
14 24歳 
女性 
3 月 17日午前 7時頃，自宅
で心肺停止状態となってい
るのを会社の同僚に発見さ
れ，病院に搬送されたが，
救命されなかった．5 日前
から風邪を理由に仕事を休
んでいた．  
左右両肺全般に広範な肺炎病変(各葉
の細片が水に沈降)/肝臓 1730g，脂肪変
性高度/感染脾(重さ 210g)/胸水・腹水
貯 留 / 心 臓 血 ア ル コ ー ル 濃
度:2.82mg/ml 
〔死因〕 
肺炎による急性心不全 
〔誘因〕 
アルコール多飲 
〔教訓〕 
感冒症状が出たら飲酒
せずに病院を受診すべ
き． 
15 1歳 
男児 
2 月 14 日朝，衰弱している
のを，面会した母親が発見
し，ミルクを飲ませたが，次
第に呼びかけに対し反応が
弱くなり，病院に搬送され
たが，死亡した。男児の両親
は離婚しており，生後 10か
月で父親に引き取られ，養
育されていた．なお，男児は
生後 3 か月で硬膜下血腫除
去と４か月で水頭症の手術
を受けている． 
右肺全葉に気管支肺炎病変多数散在
（投水すると沈降）/全身の脱水および
諸臓器の乾燥著明/脳浮腫/水頭症の手
術後，カテーテル留置/褥瘡および湿疹
多数散在/心臓血:豚脂様凝血を含む暗
赤色流動性血液中等量/肺左 42g，右
74g 
〔死因〕 
気管支肺炎および脱水
による急性心不全 
〔誘因〕 
低栄養 
〔教訓〕 
低栄養の乳幼児の肺炎
は重症化しやすい 
 
表2　感染症突然死剖検例の統計学的解析事項
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1 気管支肺炎 2 男 83 10 るい痩 高 蒼白 － － － － － ＋ － － － ＋ ＋ ＋ ＋ ＋ － － ＋ － ＋ －
2
肺結核による
喀血による窒息
35－40
位
男 173 44 るい痩 軽 うっ血 － － － － － ＋ ＋ － － ＋ ＋ － ＋ ＋ － ＋ ＋ － ＋ ＋
3 気管支肺炎＋脱水 1 女 81 6.3 るい痩 軽 蒼白 － ＋ － － － ＋ － － － － － － － ＋ － ＋ ＋ － ＋ ＋
4
肺炎による
吐物吸引窒息
49 女 157 52 並 高 蒼白 － － － － － ＋ ＋ － － ＋ ＋ － ＋ － － ＋ ＋ ＋ － －
5 肺結核 59 男 155 29 るい痩 高 蒼白 － － － － － ＋ － － － － ＋ － － ＋ － ＋ ＋ ＋ － －
6
肺結核による
喀血吸引による窒息
55 女 165 39 るい痩 高 蒼白 － － － － － － ＋ ＋ － ＋ ＋ ＋ － － － ＋ － ＋ ＋ －
7 大葉性肺炎 78 男 165 28 るい痩 軽 蒼白 － － － － － ＋ － ＋ － － ＋ － ＋ ＋ ＋ ＋ ＋ ＋ － ＋
8
大葉性肺炎による
急性心不全
63 男 162 52 並 高 うっ血 ＋ ＋ ＋ ＋ － ＋ ＋ － － ＋ ＋ － ＋ ＋ － － － － － －
9 大葉性肺炎
40－50
位
男 152 38 るい痩 軽 蒼白 － － － － － ＋ ＋ － ＋ － ＋ － ＋ ＋ － ＋ ＋ ＋ － －
10 胆嚢炎による心不全 73 女 150 69 肥満 高 蒼白 － － － ＋ － ＋ ＋ － － ＋ ＋ ＋ － ＋ － ＋ ＋ ＋ － －
11 肺結核 65 男 163 34 るい痩 軽 蒼白 － ＋ － － － ＋ ＋ ＋ － ＋ ＋ － ＋ ＋ － ＋ ＋ ＋ － －
12
間質性肺炎による
急性心不全
3か月 女 58 5.2
発育やや
不良
高 蒼白 － ＋ － － － ＋ ＋ ＋ － ＋ ＋ ＋ － － － ＋ － － ＋ ＋
13
出血性膀胱炎による
骨盤腹膜炎のための
敗血症性ショック
76 女 147 58 肥満 高 蒼白 － － － ＋ ＋ ＋ ＋ － － － － ＋ － － － － － － ＋ －
14
肺炎による
急性心不全
24 女 160 65 並 高 うっ血 － ＋ ＋ － － ＋ ＋ － － ＋ ＋ ＋ ＋ ＋ － － ＋ － ＋ ＋
15
気管支肺炎および脱
水による急性心不全
1 男 72 4.4 るい痩 軽 蒼白 － ＋ － － － ＋ ＋ － － － ＋ － － ＋ － ＋ ＋ － ＋ －
表 3 単変量解析による感染症突然死と心臓突然死の抽出因子  
          
変数 
感染症突然死 心臓突然死 
P値 (n=15) (n=45) 
n(%),Mean ± SD n(%),Mean ± SD 
年齢  42.53 ± 29.2 52.89 ± 15.91 0.208  
性別 男 8 (53.3) 38 (84.4) 
0.030 * 
 女 7 (46.7) 7 (15.6) 
身長  136.2 ± 40.0 160.6 ± 8.7 0.034 * 
体重  35.5 ± 21.8 55.1 ± 12.0 0.004 ** 
るいそう  9 (60.0) 13 (28.9) 0.003 ** 
肥満  2 (13.3) 4 (8.9) 0.634  
死斑 軽 6 (40.0) 11 (24.4) 
0.193 
 
 中 0 (0) 7 (15.6)  
 高 9 (60.0) 27 (60.0)  
眼結膜 蒼白 12 (80.0) 9 (20.0) 
0.001> ** 
 うっ血 3 (20.0) 36 (80.0) 
諸臓器溢血点  6 (40.0) 27 (60.0) 0.178  
アルコール検出  2 (13.3) 8 (17.8) 0.182  
心肥大  3 (20.0) 34 (75.6) 0.001> ** 
心拡張  1 (6.7) 23 (51.1) 0.002 ** 
豚脂様凝血  14 (93.3) 10 (22.2) 0.001> ** 
暗赤色流動性心臓血  11 (73.3) 44 (97.8) 0.003 ** 
心筋内線維化巣  4 (26.7) 37 (82.2) 0.001> ** 
卵円孔開存  1 (6.7) 5 (11.1) 1.000  
肺水腫  9 (60.0) 34 (75.6) 0.324  
肺門リンパ節腫脹  13 (86.7) 10 (22.2) 0.001> ** 
諸臓器うっ血  6 (40.0) 36 (80.0) 0.007 ** 
脂肪肝  8 (53.3) 28 (62.2) 0.543  
胆嚢膨隆  11 (73.3) 15 (34.1) 0.008 ** 
腎硬化  1 (6.7) 6 (13.3) 0.668  
副腎菲薄  11 (73.3) 35 (77.8) 0.734  
胃内空虚  11 (73.3) 16 (35.6) 0.011 ** 
動脈硬化  7 (46.7) 32 (71.1) 0.086  
感染脾  8 (53.3) 1 (2.2) 0.001> ** 
胃粘膜出血  5 (33.3) 21 (46.7) 0.174  
*p<0.05,**p<0.01, SD: standard deviation 
  
表 4 多変量解析による感染症突然死と心臓突然死の抽出因子 
      
変数 β OR 95%信頼区間(CI) p値 
眼結膜蒼白 -3.116 0.044 0.002-0.855 0.039 * 
豚脂様凝血 -3.980 0.019 0.01-0.496 0.017 * 
心筋内線維化巣 2.922 18.575 1.270-271.707 0.033 * 
心肥大 2.903 18.227 1.259-263.839 0.033 * 
*p<0.05, OR, Odds ratio = exp (β), CI: confidence interval   
     
 
 
図 の 説 明  
図 1 ： 肺 病 巣 内 に 存 在 し た 凝 血 塊 （ 事 例 2 ）  
図 2 ： 頸 部 器 官 お よ び 左 右 両 肺 前 面 （ 事 例 2
）  
図 3 ： 左 肺 割 面 の 結 核 病 変 （ 事 例 2 ）  
図 4 ： 喉 頭 ， 気 管 ， 気 管 支 内 血 性 内 容 （ 事 例
2 ）  
図 5 ： 凝 血 （ 内 部 に 豚 脂 様 凝 血 を 含 む ） お よ
び 暗 赤 色 流 動 性 心 臓 血 （ 事 例 2 ）  
図 6 ： 背 面 に 出 現 し た 死 斑 性 出 血 （ v i b i c e s ,  
事 例 2 ）  
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TO INFECTIOUS DISEASE  
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Abstract－Sudden deaths are frequently caused by heart or cerebrovascular diseases 
and infrequently by infectious diseases. There have been only a few reports on 
investigations involving autopsies of patients with infection as an endogenous cause of 
sudden death and none on a comparison with sudden deaths due to heart diseases. In the 
present study, sudden deaths due to infectious (15 cases) or heart (45 cases) diseases, 
which we encountered, were compared regarding their courses leading to autopsy and 
autopsy findings. The causes of deaths due to infectious diseases included pneumonia (9 
cases), pulmonary tuberculosis (4 cases), cholecystitis (1 case), and cystitis (1 case). 8 
of the patients were male and 7 female.  
In a univariate analysis of the sudden deaths due to infectious or heart diseases, the sex, 
emaciation, conjunctival pallor, cardiac hypertrophy, cardiac dilatation, turtle fat clots, 
dark red fluidity of heart blood, myocardial fibrosis, hilar lymphadenopathy, multiple 
organ congestion, gallbladder bulging, gastric emptiness, and infected spleen were 
extracted as significant factors. In a multivariate analysis, conjunctival pallor, turtle fat 
clots, myocardial fibrosis, and cardiac hypertrophy were extracted as significant factors 
for the differential diagnosis of sudden deaths due to infectious and heart diseases. In 
cases with conjunctival pallor and turtle fat clots at autopsy, sudden death due to 
infectious diseases should be considered, and foci of infection need to be investigated in 
detail. In this study, we found that emaciation could cause sudden death due to 
infectious diseases. An adequate amount of nourishment should be taken to prevent 
such a death. As most autopsy cases for sudden deaths due to cardiac and infectious 
diseases revealed atrophy of the adrenal gland, atrophy should be examined by 
three-dimensional computer tomography. To prevent sudden death, a person with 
atrophy of the adrenal gland should get early treatment when suffering from infectious 
diseases. 
Key words: sudden infectious death, sudden cardiac death, forensic autopsy, 
multivariate analysis, turtle fat clot 
